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Anak yang dirawat di rumah sakit akan mudah mengalami krisis dan masalah 
seperti anak mengalami cemas, dan anak mempunyai sejumlah keterbatasan 
dalam mekanisme koping. Dan sesuai dengan hasil observasi yang sudah 
dilakukan di ruang anak RSUD Pandan Arang Boyolali untuk keadaan anak usia 
presekolah yang dirawat kebanyakan mengalami kecemasan yang ditandai dengan 
selalu rewel, susah untuk tidur, jika ada perawat yang mendekati untuk melihat 
keadaan ataupun melakukan tindakan anak selalu menangis ketakutan, dan salah 
satu cara untuk mengurangi cemas adalah dengan memberikan terapi bermain 
gelembung super. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui  pengaruh terapi 
bermain gelembung super terhadap tingkat kecemasan pada anak usia prasekolah. 
Jenis metode yang digunakan adalah pra-eksperimen dengan jenis one group 
posttest, sampel yang digunakan adalah anak yang berumur antara 4 sampai 5 
tahun (usia prasekolah) yang mengalami hospitalisasi di RSUD Pandan Arang 
Boyolali selama sebulan terakhir yaitu 16 anak dan sudah menjalani hospitalisasi 
pada hari kedua dengan menggunakan teknik accidental sampling dan 
menggunakan uji t-test. Hasil penelitian diketahui bahwa : 1) Tingkat kecemasan 
anak sebelum mendapatkan terapi bermain gelembung super banyak yang 
mempunyai tingkat kecemasan berat yaitu sebanyak 8 anak; 2) Tingkat 
kecemasan anak sesudah mendapatkan terapi bermain gelembung super mayoritas 
mempunyai tingkat kecemasan ringan dan sedang yaitu sebanyak 6 anak; 3) Ada 
pengaruh terapi bermain gelembung super terhadap tingkat kecemasan pada anak 
usia prasekolah yang mengalami hospitalisasi di Ruang Anak RSUD Pandan 
Arang Boyolali (p = 0,000). Kesimpulan dari penelitian ini adalah terdapat 
pengaruh terapi bermain gelembung super terhadap tingkat kecemasan pada anak 
usia prasekolah yang mengalami hospitalisasi di Ruang Anak RSUD Pandan 
Arang Boyolali  
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Children are admitted to the hospital will be susceptible to crises and problems as 
children experience anxiety, and child has a number of limitations in coping 
mechanisms. And according to the results of observations that have been made in 
the room for children RSUD Pandan Arang Boyolali state presekolah childhood 
anxiety treated mostly characterized by always cranky, hard to sleep, if there is a 
nurse who approached to see the state or act frightened children cry, and one way 
to mengurangu anxious is to provide therapeutic play super bubblesThe purpose 
of this study was to determine the effect of a super bubble play therapy against 
anxiety levels in preschool children. This type of method used is pre-experiment 
with the type of one-group posttest, the sample used is a child between the ages of 
4 to 5 years (preschool age) who experienced a hospitalization in Pandan Arang 
Boyolali Hospital for the past month and that 16 children had undergone 
hospitalization in days second by using accidental sampling technique and used by 
t-test. Results reveal that : 1) The level of anxiety before the children get a lot of 
super bubbles play therapy who have severe anxiety level as many as 8 children; 
2) The level of anxiety child play therapy bubbles after getting a super majority 
have mild and moderate levels of anxiety as many as 6 children; 3) There's 
therapeutic effect of a super bubble play against the level of anxiety in preschool 
children who experienced hospitalization at children's Hospital Pandan Arang 
space Boyolali (p = 0.000). The conclusion of this study is the effect of play 
therapy are super bubble on the level of anxiety in preschool children who 
experienced hospitalization at Children's Hospital Pandan Arang Boyolali. 
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